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Objetivo: Determinar el nivel de conocimiento de los estudiantes sobre plantas 
naturales en afecciones orales del IESPP José Faustino Sánchez Carrión, 
Huamachuco-2020. 
Materiales y Método: El estudio fue observacional y transversal, conformado 
por 257 estudiantes. La determinación del nivel de conocimiento se realizó 
utilizando un cuestionario virtual con respuestas cerradas con 18 preguntas 
siendo sometido a juicio de expertos, encontrando que el cuestionario es válido 
con 0.993. El análisis estadístico empleado fue la de Chi Cuadrado (x2). 
Resultados: El nivel de conocimiento de los estudiantes fue malo con el 59% y 
un promedio de 17.61 ± 5.08, según género fue mayor en mujeres con el 44% y 
un promedio de 17.89 ± 4.93 y según ciclo académico fue mayor en el noveno 
ciclo con un promedio de 19.69 ± 4.35. 
Conclusión: El nivel de conocimiento de los estudiantes sobre plantas 
naturales en afecciones orales del IESPP José Faustino Sánchez Carrión, 
Huamachuco-2020, es malo. 
 


















Objective: To determine the level of knowledge of students about natural plants 
in oral affections of the IESPP José Faustino Sánchez Carrión, Huamachuco-
2020. 
Materials and Method: The study was observational and cross-sectional, 
made up of 257 students. The determination of the level of knowledge was 
carried out using a virtual questionnaire with closed answers with 18 questions 
being subjected to expert judgment, finding that the questionnaire is valid with 
0.993. The statistical analysis used was the Chi Square (x2) 
Results: The level of knowledge of the students was bad with an average of 
17.61 ± 5.08 and 59%, according to gender it was higher in women with an 
average of 17.89 ± 4.93 and 44% and according to the academic cycle it was 
higher in the ninth cycle with an average of 19.69 ± 4.35 and 8%.  
Conclusion: The level of knowledge of the students about natural plants in oral 
affections of the IESPP José Faustino Sánchez Carrion, Huamachuco-2020, is 
bad. 
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I.1 Realidad Problemática 
Las afecciones orales abarcan múltiples problemas que se desarrollan 
en la boca, como son: caries dental, gingivitis, ulceras , candidiasis 
oral, xerostomía, halitosis, etc.; ocasionando de forma individual o 
conjunta alteraciones en la salud bucal, siendo frecuente en todas las 
edades, grupos demográficos y socioeconómicos, independientemente 
del género1,2.  
 
Con la aparición del COVID-19, enfermedad que la Organización 
Mundial de la Salud (OMS) ha denominado infección pandémica; el 
tratamiento para las diversas afecciones orales se ha visto 
perjudicada.3 
 
El COVID-19 se transmite mediante la propagación directa a través de 
las gotas producidas durante la tos y los estornudos y el contacto con 
personas, siendo las dos rutas principales de transmisión de COVID-
19, aunque también se ha demostrado su transmisión a través del aire 
mediante aerosoles y por contacto con la boca y ojos3,4, es así que, en 
Perú hasta el 28 de mayo del 2020 se ha reportado a nivel nacional 
141 779 casos confirmados de COVID-195. 
 
Los profesionales de salud oral corren alto riesgo de infectarse con 
dicho virus cuando entran en contacto con los pacientes, familiares o 
en todo caso, este profesional puede contagiar a las personas sanas 
que van a consulta, si es que no se ha tomado las medidas de 
prevención necesarias, ya que en los consultorios odontológicos hay 
una gran producción de bioaerosoles mezclados con saliva o sangre 
que luego se depositan en las superficies contaminandolas6. 
 
El uso de plantas para satisfacer necesidades básicas como la salud 
no es nuevo para las comunidades andinas del Perú y es una forma 
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alternativa de tratar las afecciones orales que pueda presentarse 
durante la cuarentena decretada por el Gobierno, denominándose 
medicina alternativa o complementaria7.  
 
Según la OMS, mundialmente el 80% de las personas dependen de la 
medicina alternativa para sus necesidades primarias a pesar de los 
adelantos científicos, porque se han utilizado durante siglos para 
prevenir, controlar las enfermedades y conllevan considerables 
beneficios económicos en el tratamiento de diversas enfermedades.8  
 
En los países desarrollados, el 25% de las drogas médicas se basan 
en hierbas y sus derivados y en países en vías de desarrollo el 
porcentaje es del 80%9. 
 
En China, cerca del 40% de toda la atención de salud está 
representada en medicina tradicional, el 71% de la población en Chile, 
el 65% en la India y el 40% en Colombia, de la población rural utiliza 
las plantas medicinales como una forma de ayuda atender sus 
afecciones de salud; así mismo, la cantidad de la población ha llegado 
a utilizar dichos medicamentos por lo menos una vez es del 70% en 
Canadá, 49% en Francia, 48% en Australia, 42% en los EE.UU, 31% 
en Bélgica8.  
 
En Latinoamérica se practica con mayor fuerza la medicina tradicional 
en Bolivia, Chile, Colombia, Ecuador, Perú y Venezuela10; es así que 
en Perú se ha salvaguardando el tipo de medicina que se practicaba 
antes de la medicina científica, lo cual permite adquirir un nivel de 
conocimientos ancestrales que nace de raíz en los diversos hogares11. 
 
Es de suma importancia la preservación de los conocimientos que los 
pobladores tienen sobre plantas medicinales, ya que están 
directamente vinculadas a la supervivencia del individuo en una 
comunidad11, Siendo este recurso mucho más importante en zonas 
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más alejadas donde no hay acceso a los centros de salud que 
dependen de estas para atender sus necesidades básicas de salud12. 
 
Los usos medicinales de las plantas van desde la administración de 
hojas, tallo, cortezas, semillas y raíces hasta el uso de la decocción de 
diferentes plantas13. 
 
En el Perú, la costa, sierra y selva presentan un gran surtido de 
plantas, encontrándose 64 especies reconocidas a nivel nacional y 
regional que cuentan con principales propiedades medicinales 
distribuidas en 32 familias y 57 géneros en las que las familias con un 
alto número de especies que son medicinales; así mismo todas ellas se 
utilizan para el tratamiento de las enfermedades más usuales como: 
inflamaciones, infecciones, resfríos, tos, fiebres, mal de la sangre, 
gripes, mal de órganos, dolores dentales, cóleras, etc.14;  
 
Las partes que se utilizan de la planta el (37.39%) corresponde a las 
hojas, la planta (21.74%) y el tallo (18.26%) las demás partes sólo 
constituyen el (22.56%); su manera de preparación es mayormente 
realizada cociéndola (45.09%), luego en infusión (21.74%), y las otras 
formas representan el 32.89%; la vía de administración más frecuente 
es de manera interna (59.26%) y en segundo lugar es externa 
(40.74%), según cada localidad la emplee y para los fines que la 
requieran15. 
 
El distrito de Huamachuco está representado de diversos pisos 
térmicos que van desde los 2514 a 4 463 metros de altitud, entre las 
que está distribuida una flora nativa muy rica, sobresaliendo las plantas 
medicinales ya que sus propiedades son reconocidas para tratar 
enfermedades comunes.  
 
Se registran un total de 46 especies medicinales, tales como la 
manzanilla “Chamaemelum nobile”, orégano “Origanum vulgare”, 
llantén “Plantago major”, ajo “Allium sativum”, ortiga “Urtica”, perejil 
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“Petroselinum crispum”, ruda “Ruta graveolens L.”, limón “Citrus limon”, 
menta “Mentha”, romero “Rosmarinus Officinalis”, hoja de coca 
“Erythroxylum coca”, sábila “Aloe vera”, hojas trinidad “Anemone 
hepatica”, taya “Caesalpina Spinosa”, pie de perro “Desmodium 
molliculum”, cola de caballo “Equisetum hyemale”, hoja de zarza 
“Rubus ulmifolius”, Ortiga “Urtica”, etc;  
 
Los habitantes de la localidad de Huamachuco usan las plantas 
medicinales sin precaución porque creen que tales tratamientos 
alternativos no tienen riesgos ni posibilidades de reacciones alérgicas u 
otros efectos adversos ya que provienen de fuentes naturales. Por ello, 
el presente estudio tiene como objetivo determinar el nivel de 
conocimiento de los estudiantes sobre plantas naturales en afecciones 
orales del IESPP José Faustino Sánchez Carrión, Huamachuco-2020. 
 
I.2 Marco teórico 
Las afecciones orales son enfermedades infecciosas, doloras e 
indoloras y lentamente progresivas, debido a la presencia de 
microorganismos como bacterias, hongos y virus, que contribuyen a la 
aparición de estas afecciones16. Estas afecciones pueden provocar 
caries, gingivitis, ulceras, periodontitis, candidiasis oral, xerostomía, 
halitosis, etc.17. 
 
Una forma de aliviar los dolores que causan estas afecciones orales 
son la utilización de plantas naturales, simbolizando el uso de estos 
productos la seguridad, en contraste con los sintéticos que se 
consideran inseguros para los humanos y el medio ambiente18. 
 
Las hierbas medicinales naturales se han usado por muchos años, su 
historia puede tener sus raíces en la civilización antigua, donde sus 




Algunas de las plantas más utilizadas para aliviar afectaciones orales 
en Huamachuco tenemos la ruda (Ruta graveolens L); que se conoce 
porque cuenta con la presencia de aceites esenciales, tiene varias 
propiedades terapéuticas que incluyen su uso como cicatrizante, 
antiinflamatorio, antifebril y propiedades antimicrobianas, 
encontrándose en algunos estudio que actúa contra Bacillus cereus y 
Staphylococcus aureus, siendo más efectivo frente a bacterias Gram-
positivas que Gram-negativas, ya que la hidrofobicidad de estas 
moléculas permite la división de las membranas celulares de los 
microorganismos, cambiando sus funciones y volviéndolas más 
permeables20. 
 
La manzanilla (Chamaemelum nobile) es utilizada durante siglos como 
planta medicinal principalmente por sus propiedades antiinflamatorias, 
analgésicas, antimicrobianas, antiespasmóicas y sedantes, 
generalmente se toma como un té o un extracto líquido. Los usos 
principales son en gingivitis, enfermedad periodontal y úlceras como 
enjuague bucal y por lo general, se considera seguro durante el 
embarazo o la lactancia21. 
 
El ajo (Allium sativum) contiene alta actividad antibacteriana y se usa 
para bajar la carga microbiana de la cavidad oral, además, el jugo de 
ajo fresco mata a Streptococcus pyogenes y Corynabacterium 
diphteriae en 2-3 minutos22,23. 
 
La sábila (Aloe vera), contiene metales compuestos y vitaminas, así 
como ácidos orgánicos, sales minerales (zinc, cobre, molibdeno), 
polisacáridos, aminoácidos, enzimas, saponinas, resinas, aloína. Tiene 
fuertes propiedades inmunumoduladoras y curativas. Es analgésico, 
antibacteriano, antiviral, antifúngico, inmunomodulador antioxidante, 
antiséptico, antiinflamatorio; es usado en los sitios de cirugía 
periodontal, lesiones por palillos de dientes, quemaduras químicas, 
úlceras aftosas, abscesos de encías, cavidad seca, liquen plano, 
pénfigo benigno, problemas gingivales, glositis migratoria, leucemia, 
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síndrome de boca ardiente y lengua geográfica, candidiasis, 
xerostomía, etc24. 
 
El limón (Citrus limon), puede inhibir la producción de ácido, la 
actividad de las enzimas y la adherencia dependiente de sacarosa, 
generada por S. mutans que es una bacteria que se encuentra 
normalmente en la cavidad bucal25. 
 
La cola de caballo (Equisetum hyemale), una planta ampliamente 
distribuida en casi todas partes del mundo, pero principalmente en 
América Central y del Sur, debido al clima tropical, tiene propiedades 
antibacterianas y antifúngicas, y es un diurético efectivo contra 
enfermedades inflamatorias, hipertensión, apoplejía y cáncer. En los 
análisis químicos han encontrado que contiene compuestos fenólicos, 
flavonoides, alcaloides y altas concentraciones de sílice en la pared 
celular, por lo que algunos estudios han informado que el extracto 
acuoso de E. hyemale muestran actividad contra cepas de S. 
epidermidis, S. aureus, C. tropicalis, C. albicans, y C. glabrata, además 
que, el extracto crudo y las fracciones de E. hyemale, además de 
obtener una potente actividad antimicrobiana en células libres, reducen 
las estructuras de biopelículas formadas por C. albicans y P. 
aeruginosa26. 
 
La tara (Caesalpina spinosa) o taya, es una planta originaria del Perú 
que se ha utilizado desde la época prehispánica cuando se empleaba 
la medicina tradicional se encuentra en estado silvestre y tiene un 
inmenso potencial como cicatrizante, astringente, antiséptico, 
antiinflamatorio, antimicótico, antibacteriano, etc; contiene gran efecto 
sobre las bacterias Gram negativas 27. 
 
El romero (Rosmarinus Officinalis L.) es una planta utilizada 
innumerablemente como fitoterapéutico, además es una especie de 
origen mediterráneo, con una fuente rica de metabolitos activos, muy 
empleada en la medicina tradicional28, que está constituida por más de 
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40 principios antibacterianos y más de 20 principios antivíricos y dentro 
de su composición están los flavonoides, terpenoides, ácidos fenólicos, 
muy poca cantidad de alcaloide rosmaricina y 2% de aceite esencial29. 
 
El orégano (Origanum vulgare), se le atribuye mayormente sus 
propiedades de curación a sus flavonoides y aceites esenciales porque 
posee efecto antimicrobiano frente a bacterias gram positivas como 
Streptococcus mutans, Bacillus cereus y Staphylococcus aureus y a 
gram negativas como la Salmonella tiphymurium, Escherichia coli y 
Vibrio cholerae; demás, el orégano es empleado como antiséptico, 
antibacteriano, expectorante, antifúngico, antiviral, antiespasmódico, 
antiinflamatorio, antirreumático, sedante,etc30. 
 
La hoja de coca (Erythroxylum coca), es una planta ancestral que se 
origina en Sudamérica, específicamente en Bolivia y Perú que está 
constituida por 14 alcaloides, atribuyéndole propiedades destacadas 
como la de producir analgesia; es decir provoca la desaparición de 
cualquier sensación de dolor31. 
 
El llantén (Plantago major), entre sus propiedades se tiene que es 
antitumoral, antimicrobiana, antiinflamatoria y hemostáticas porque 
aumenta a coagulación del sangrado en las heridas; es decir si se 
aplica una hoja fresca previamente lavada sobre una herida, favorece 
la detención del flujo del sangrado, la cicatriza y previene el riesgo de 
infección32. Se utilizada en tratamientos inflamatorios de garganta, 
boca, periodontitis y gingiva sangrante ya que carece de efectos 
secundarios33. 
 
La menta (Mentha piperita L.), es una de las hierbas aromáticas más 
importantes que contienen una gran cantidad de aceite volátil utilizado 
en el cuidado dental, así mismo tiene efecto antiséptico en 
preparaciones orales, antibacteriano, antiviral, antifúngico, antioxidante 
y antiespasmódico, además es una de las especies más prometedoras 
con potencial antibacteriano contra bacterias cariogénicas como 
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Streptococcus mutans y Lactobacilus.; por lo que el aceite esencial y 
las hojas de menta se utilizan en enjuagues bucales y geles que 
afectan las bacterias periodontales34. 
 
La Ortiga “Urtica”, es una planta que tiene efectos antimicrobianos y 
antiinflamatorias probados, que tiene efecto contra cepas específicas 
de bacterias, por otra parte, los flavonoides y polifenoles presentes en 
la planta tendrían la propiedad de ayudar a cicatrizar heridas, de este 
modo, la infusión de ortiga podría utilizarse para tratar infecciones 
bucales, como aftas30. 
 
Así mismo, las plantas debido a su metabolismo y conforme van 
creciendo, almacenan y sintetizan principios activos, las cuales 
establecen la eficacia de la planta, en el sentido de hacer lenta o 
acelerar la absorción de dentro del organismo; sin embargo, los 
principios activos no son distribuidos uniformemente  por toda la planta, 
observándose que hay mayor concentración en las flores, hojas y 
raíces; y con menor frecuencia en frutos, semillas y corteza, además 
estos principios activos son sustancias activamente biológicos con la 
capacidad de interactuar con nuestro organismo y sus diferentes 
sistemas35. 
 
1.1 Antecedentes del estudio 
Lameda et al. (Venezuela - 2019) realizaron una revisión 
sistemática sobre el uso de las plantas medicinales para el 
tratamiento de la enfermedad periodontal, mediante la búsqueda 
electrónica en  Biblioteca Cochrane, SciELO, PubMed, Google 
académico, Biblioteca Virtual en Salud y en la Biblioteca “Jacobo 
Calanche” de la Facultad de Odontología de la Universidad de Los 
Andes, encontrándose 55 estudios en donde se describía que las 
plantas eran efectivas en el tratamiento de la periodontitis, 
encontrándose muchos estudios sobre gingivitis, concluyendo que 
16 
 
las plantas medicinales son una alternativa muy buena en el uso 
del tratamiento de la enfermedad periodontal. 36 
 
Mainato y Dután (Ecuador - 2017) determinaron el nivel de 
conocimiento de los adolescentes sobre el uso de plantas 
medicinales tradicionales en la comunidad Quilloac 2017, cuya 
muestra fue 67 adolescentes, encontrándose que el 55% tienen un 
nivel bajo de conocimiento, 82% no utilizan plantas medicinales y 
55% no conocen el significado de una planta medicinal, 
concluyéndose que el nivel de conocimiento se encuentra 
relacionado con la adquisición de nuevos estilos de vida, la 
aculturalización, la migración y  la influencia de los medios 
externos. 37 
Romero (Perú - 2018) determinó la relación entre el nivel de 
conocimientos y las actitudes sobre la medicina tradicional en 
estudiantes de 4to año de la Facultad de Ciencias de la Salud de la 
UNJBG, Tacna – 2018, en una muestra fue 118 estudiantes, cuyos 
resultados indicaron que el 68.4% tienen conocimiento bajo y una 
actitud negativa ; mientras que un 66.7% tiene un conocimiento 
bueno y una actitud positiva, concluyéndose que el nivel de 
conocimientos y las actitudes están relacionadas con la medicina 
tradicional, con una confianza 95% (p=0,008<p= 0,05). 38 
Aliaga (Perú - 2017), determinó el efecto antinflamatorio de un gel a 
base de Plantago major en pacientes con gingivitis, atendidos en el 
área de Odontología del Hospital de Especialidades Básicas La 
Noria de Trujillo en el 2017, en una muestra de 62 pacientes 
mayores de 18 años distribuidos en dos grupos, un grupo 
experimental (Llantén) y un grupo control (Placebo), obteniéndose 
significancia entre los grupos (p<0.001), concluyéndose que, P. 
major es una planta que sirve de gran ayuda como complemente 




1.2 Justificación del estudio 
Dentro de las afectaciones de las que más sufren las personas son 
las orales, las cuales pueden aparecer a cualquier hora del día, 
pero en algunas zonas fuera de la ciudad es más difícil conseguir 
un medicamento que alivie este dolor, o en muchos casos los 
medicamentos son muy caros y no todas las personas tienen 
acceso a ellas ni el dinero para comprarlas; además el contexto 
actual de la pandemia de COVID-19, que hace menos posible el 
acceso a una atención, ya sea por la cuarentena o porque los 
centro aún no están adecuados para prevenir los contagios; motivo 
por el cual, hace que se utilicen otras vías para el tratamiento de 
las afecciones orales, dentro de las cuales están el uso de plantas 
naturales con propiedades medicinales.  
Hoy en día existen múltiples plantas que son curativas y se usan 
para diferentes fines, por lo que las comunidades van aprendiendo 
día a día sus propiedades curativas ya que están mucho más al 
alcance de sus posibilidades; sin embargo, es necesario saber si 
todas las personas conocen sobre el uso de estas plantas 
naturales y más aún si se trata de estudiantes que deben tener 
nociones sobre este tema y porque en muchos casos, son ellos 
quienes trasladan sus conocimientos a sus familias, por ser ellos 
los únicos de la familia que se desarrollan profesionalmente, por 
esto y debido a la ausencia de investigaciones locales que abordan 
esta temática, se planteó la presente investigación con el propósito 
de determinar el nivel de conocimiento de los estudiantes sobre 
plantas naturales en afecciones orales del IESPP José Faustino 





1.3 Formulación del problema 
¿Cuál es el nivel de conocimiento de los estudiantes sobre plantas 
naturales en afecciones orales del IESPP José Faustino Sánchez 
Carrión, Huamachuco-2020? 
1.4 Objetivos de la investigación:  
General  
Determinar el nivel de conocimiento de los estudiantes sobre 
plantas naturales en afecciones orales del IESPP José Faustino 
Sánchez Carrión, Huamachuco-2020. 
Específicos 
• Determinar el nivel de conocimiento de los estudiantes sobre 
plantas naturales en afecciones orales del IESPP José 
Faustino Sánchez Carrión, Huamachuco-2020, según género. 
• Determinar el nivel de conocimiento de los estudiantes sobre 
plantas naturales en afecciones orales del IESPP José 
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Transversal Descriptivo Prospectivo Prolectivo Observacional 
 
II.2 Población y muestra 
Población 
Estuvo conformado por cada estudiante del IESPP José Faustino 
Sánchez Carrión, que cumplieron con los criterios de establecidos. 
Criterios de inclusión 
- Estudiantes matriculados del IESPP José Faustino Sánchez Carrión 
y que aceptaron participar del estudio firmando el consentimiento 
informado virtual. 
Criterio de exclusión 
- Estudiantes que no aceptaron participar en la investigación. 
Muestra 
Fue la misma cantidad de la población de estudiantes que tiene el 
IESPP José Faustino Sánchez Carrión en el año 2020, dato que fue 
proporcionado por el Director, conformada por 359 estudiantes, sin 
embargo; se trabajó con 257 estudiantes, ya que el restante no aceptó 
participar de la investigación. 





El instrumento fue un cuestionario virtual en la plataforma de GOOGLE 
FORMS, que fue sometido a valoración de juicio de expertos, además 
evaluaron la validez de redacción (0.972), contenido (1.000), 
congruencia (1.000), y pertinacia (1.000) dentro de los parámetros de 
pregunta bien formulada y respuesta adecuada, utilizando la prueba V 
de Aiken y se encontró que el cuestionario es válido con 0.993. 
(ANEXO N° 6) 
Confiabilidad 
Se realizó una prueba piloto; correspondiente al cuestionario de 
conocimiento que consiste en 18 preguntas, que fue sometido a la 
prueba de confiabilidad del coeficiente Alfa de Cronbach, obteniéndose 
una fuerte confiabilidad de 0.764 (ANEXO N° 7). 




M: La muestra fueron los estudiantes del IESPP José Faustino 
Sánchez Carrión. Huamachuco-2020 
O: Observación de los datos en el cuestionario virtual dados por los 
estudiantes del IESPP José Faustino Sánchez Carrión. Huamachuco-
2020.  
II.5 Procesamiento y análisis de datos 
A. De la asesoría de la tesis 
Constancia de aceptación de asesoría de tesis (ANEXO Nº 1). 
B. De la aprobación del proyecto 
Se solicitó la aprobación del Director de la Escuela de 
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Estomatología de la UPAO mediante una Resolución Decanal 
N°1272-2020 (ANEXO Nº 2). 
C. De la autorización para la ejecución 
Después de su aprobación se solicitó permiso al director de la 
IESPP José Faustino Sánchez Carrión (ANEXO Nº 3), previa carta 
de presentación del Director de Escuela de Estomatología. 
(ANEXO Nº4). 
D. De la autorización del alumno 
Se envió un consentimiento informado virtual a cada alumno para 
participar en el estudio (ANEXO Nº5). 
E. De la Recolección de la muestra 
La investigación sólo se realizó con los estudiantes que cumplieron 
con los criterios de inclusión, a los que se les explicó virtualmente 
sobre el procedimiento del estudio, aquellos que deseen participar 
voluntariamente. 
Para obtener la información, se diseñó un cuestionario con 
preguntas y respuestas cerradas de valoración al nivel de 
conocimiento de los estudiantes sobre plantas naturales en 
afecciones orales del IESPP José Faustino Sánchez Carrión, 
Huamachuco-2020”. 
Se realizarán 18 preguntas, A cada respuesta correcta se le dio el 
valor de 02 puntos. La puntuación total del nivel de conocimiento 
fue 36 puntos, considerándose los niveles Bueno: 29-36 Regular: 
19-27 y Malo: 0-18.  (ANEXO Nº 5). 
F. Plan de procesamiento estadístico para análisis de datos 
La recolección de datos se llevó a cabo en una hoja Excel para la 
construcción de las tablas y luego se realizó el cálculo estadístico 
utilizando el programa SPSS v23, empleándose la prueba Chi-
cuadrado, con un nivel de significancia del 5% (p<0.05). 
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II.6 Consideraciones bioéticas 
- Declaración de Helsinki última reunión Fortaleza, Brasil, octubre 
201341. 
- Autorización del Comité de Bioética de la UPAO – RESOLUCIÓN 































El presente estudio, tiene como finalidad determinar el nivel de conocimiento de 
los estudiantes sobre plantas naturales en afecciones orales del IESPP José 
Faustino Sánchez Carrión, Huamachuco-2020, en una muestra de 257 
estudiantes, obteniéndose los siguientes resultados:  
 
Se observó que 59% de los estudiantes presentaron un nivel de conocimiento 
malo, 37% regular y 4% bueno.  
 
Según género, los estudiantes mayormente se encontraron en el nivel malo con 
16% en los hombres y 44% en las mujeres. Así mismo, se observó diferencia 
significativa entre los grupos (p= 0.048<0.05) (Tabla 2). 
 
Según ciclo académico, los estudiantes mayormente se encontraron en el nivel 
malo con 24% en el tercer ciclo, 13% en el quito ciclo, 14% en el séptimo ciclo; 
mientras que el 8% en el noveno ciclo se encontraron en nivel malo y regular, 
respectivamente. Así mismo, se observó diferencia significativa entre los 
















Tabla Nº 1. Nivel de conocimiento de los estudiantes sobre plantas naturales 
en afecciones orales del IESPP José Faustino Sánchez Carrión, 
Huamachuco-2020. 
 
Nivel de conocimiento Nº % 
Malo (0 a 18) 152 59% 
Regular (19 a 27) 96 37% 
Bueno (28 a 36) 9 4% 




Tabla Nº 2. Nivel de conocimiento de los estudiantes sobre plantas naturales 
en afecciones orales del IESPP José Faustino Sánchez Carrión, 
Huamachuco-2020, según género 
. 
Nivel de conocimiento 
GÉNERO 
Masculino Femenino 
Nº % Nº % 
Malo (0 a 18) 40 16% 112 44% 
Regular (19 a 27) 18 7% 78 30% 
Bueno (28 a 36) 2 1% 7 3% 
TOTAL 60 23% 197 77% 










Tabla Nº 3. Nivel de conocimiento de los estudiantes sobre plantas naturales 
en afecciones orales del IESPP José Faustino Sánchez Carrión, 





Tercer Quinto Séptimo Noveno 
Nº % Nº % Nº % Nº % 
Malo (0 a 18) 61 24% 34 13% 36 14% 21 8% 
Regular (19 a 27) 30 12% 20 8% 25 10% 21 8% 
Bueno (28 a 36) 3 1% 1 0% 2 1% 3 1% 
TOTAL 94 37% 55 21% 63 25% 45 18% 
























El presente estudio evaluó el nivel de conocimiento de los estudiantes 
sobre plantas naturales en afecciones orales del IESPP José Faustino 
Sánchez Carrión, Huamachuco-2020. 
Las hierbas medicinales naturales se han usado por muchos años, su 
historia puede tener sus raíces en la civilización antigua, donde sus roles 
como fuente primaria de medicamentos han sido evidentes, utilizándose 
por diferentes partes del mundo19, porque es una forma de aliviar los 
dolores que causan las afectaciones orales, simbolizando el uso de las 
plantas naturales una forma de usar productos seguros en contraste con 
los sintéticos que se consideran inseguros para los humanos y el medio 
ambiente18. 
Los resultados demostraron que el nivel de conocimiento estuvo en un nivel 
malo, lo que podría deberse a que hoy en día el nivel de conocimiento se 
encuentra ligado a la adquisición de nuevos estilos de vida, la 
aculturalización, la migración y la educación. Resultados similares a 
Mainato y Dután37 que encontró que el nivel de conocimiento de los 
adolescentes sobre el uso de plantas medicinales tradicionales en la 
comunidad Quilloac 2017, fue bajo (55%), y que, además. el 82% no 
utilizan plantas medicinales y 55% no conocen el significado de una planta 
medicinal; lo mismo ocurrió con Romero38 que a pesar de que fueron 
estudiantes de ciencias de la salud, sus resultados indicaron que el 68.4% 
tienen conocimiento bajo. 
Según sexo, el nivel de conocimiento de los estudiantes sobre plantas 
naturales en afecciones orales fue malo, pero mayor en mujeres, debido a 
que las mujeres se preocupan más por buscar formas alternativas de tratar 
las afecciones orales que puedan presentarse en su día a día, y más aún 
durante esta cuarentena, por lo que tratan de indagar y hacer uso de los 
conocimientos empíricos acumulados a través de varias generaciones, lo 
que está basado en experiencias y creencias propias de su cultura a lo cual 
ellos llaman medicina alternativa o complementaria7, por lo que la 
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fitoterapia, por ser una práctica tradicional de salud es considerada en 
diversos estudios como útil para fines terapéuticos para un sector 
significativo de la población, pudiendo atender varias demandas de salud32. 
Según ciclo, el nivel de conocimiento de los estudiantes sobre plantas 
naturales en afecciones orales fue regular en el noveno ciclo y malo en 
ciclos inferiores, presentando diferencia significativa, esto puede deberse a 
que los estudiantes van aprendiendo conforme van pasando a ciclos 
superiores, enriqueciendo su conocimiento, aprendiendo nuevos conceptos 
y fundamentos de diversos temas entre ellos, temas referidos a las 
afecciones orales que existen y que pueden ser tratados con plantas 
naturales, así como sus padres y/o abuelos les han enseñado, pero que 
ahora lo pueden utilizar con fundamento teórico31. 
Por lo que, las plantas medicinales juegan un papel importante para la 
salud humana, porque mucho de los compuestos aislados de ellos tienen 
propiedades medicinales útiles para tratar diferentes enfermedades, es por 
ello que hoy en día los productos para el cuidado bucal se han combinado 
con extractos de plantas medicinales lo cual está ganando un gran interés 
debido a su baja toxicidad y menos efectos secundarios en todo el 
mundo37, como lo menciona Aliaga39 en su trabajo que encontró efecto 
antinflamatorio de un gel a base de Plantago major en pacientes con 
gingivitis. 
El presente estudio presentó limitaciones como la inmovilización social a 
causa de la pandemia, por lo que al cuestionario fue desarrollado de forma 












• El nivel de conocimiento de los estudiantes del IESPP José Faustino 
Sánchez Carrión sobre plantas naturales en afecciones orales fue 
malo. 
• En nivel de conocimiento de los estudiantes del IESPP José Faustino 
Sánchez Carrión sobre plantas naturales en afecciones orales fue 
malo, siendo mayor en mujeres. 
• El nivel de conocimiento de los estudiantes del IESPP José Faustino 
Sánchez Carrión sobre plantas naturales en afecciones orales fue 

























• Realizar talleres que fomenten el cuidado de salud bucal y el uso de las 
plantas naturales que se encuentran en la zona. 
• Se deben desarrollar nuevas investigaciones sobre la importancia de 
las plantas naturales para minimizar las afecciones orales que puedan 
desarrollar en su cavidad bucal. 
• Continuar con este patrón de estudio a nivel local y nacional para 
corroborar el nivel de conocimiento sobre plantas medicinales y así 
poder constatar si todas las poblaciones utilizan como alternativa las 
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ANEXO N° 8 
